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Le dispositif MAIA : 
     Méthode 

   d’Action 

Et d’ Intégration des services d’aide et de soins du champ 

de l’ Autonomie (PA) 
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Origine et financement : 

Plan Alzheimer 2008-2012  

(44 mesures - 1,6 milliard d’euros sur 5 ans ) 

Mesure 4 :«Labellisation sur 
tout le territoire de MAIA » 

Appel à candidature: organisé par l’ARS  
(cahier des charges précis) 

Décret no 2011-1210 du 29 septembre 2011 relatif au 
cahier des charges des MAIA 

 Caisse nationale  

de solidarité pour 

l’autonomie 

 

 

Journée de la 

solidarité 

2006 
• théorisation 

2009 
• expérimentation 

2011 
• Déploiement  

• Décret  
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FOCUS: la personne âgée, intérêt national grandissant  
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2008-2012 Plan Alzheimer 

20-- Plans nationaux Canicule 

2007 -2012  Plan Solidarité - grand âge 

2003 Plan de préservation de l’autonomie des PÂ 

2007-2009 Plan Bien vieillir   

2004-2007 Plan vieillissement et solidarité 
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2013: la MAIA « intégrée » dans les schémas (TUTELLES)  
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Axe 1 
Informer  

Axe 2 
Promouvoir la prévention 
Informer les professionnels 
Évaluation globale partagée 

 

Axe 3 
Équité d’accès au droit 
Cohérences des dispositifs 
Dynamique de coopération 

12 fiches / 24  

En pratique : MÉTHODOLOGIE DE TRAVAIL au service d’un TERRITOIRE 

Filière 

gériatrique 

Ville-hôpital 

Contrat local 

de santé 

Ville-Santé 
Coordination 

gérontologique 

Place de la MAIA 
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MAIA 93 Nord 
Exemple de mise en place de l’intégration 

sur le Nord de la Seine-Saint-Denis 
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MAIA 
Alzheimer  

et perte  

d’autonomie  

20 communes 

 au nord de la  

  Seine Saint Denis  

20 communes > 60 ans : 125 725 réseau de gérontologie 
équip’âge 

2011 
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Mise en place de la concertation 

 

 Table de concertation tactique :  9 en deux ans  70% 

 

 L’importance de la transmission aux équipes 

 

 Evoluer vers une instance de décision 

 

 Table de concertation stratégique :  6 en deux ans  1 seule pour le département 
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L’OFFRE DE SOINS ET D’AIDES 

Services 
sociaux 

HAD 

MAIA 
Alzheimer  

et perte  

d’autonomie  

20 communes 

 au nord de la  

  Seine Saint Denis  
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MAIA 
Alzheimer  

et perte  

d’autonomie  

20 communes 

 au nord de la  

  Seine Saint Denis  

RESULTAT ATTENDU 

HAD 

services 
sociaux 

HAD EHPAD 

APA 

prof 
santé  ville 

prévention 

équipes 
hospit 

gestion  
de cas 
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Construction des outils du guichet intégré 

 

 Un annuaire web : www.maia93.org 

 

 Une fiche de liaison 

 

 Un guide d’entretien 

 

 Le référentiel des missions différenciées 
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 Un guide d’entretien 

 

 Interroger les besoins 

 5 domaines :  

 Santé 

 Autonomie fonctionnelle 

 Aspects familiaux et sociaux 

 Aspects économiques et administratifs 

 Environnement et sécurité individuelle 

 Un changement/convergence des pratiques 
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 Une fiche de liaison 

 

 Orienter et transmettre 

 5 domaines traduits en alertes 

 Un retour 
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 Un annuaire web 

www.maia93org 

 

 

 Départemental 

 Modes de recherche 

 Processus collectif 
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http://www.maia93,org/


 

 Un référentiel des 
missions différenciées 

 

 

 Décision collective 
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Quelles structures se sont proposées d’utiliser la 

fiche de liaison ? 

 Gestion de cas, réseau de gérontologie équip’âge, CLIC  

 CMS Le Blanc Mesnil 

 Hôpital Robert Ballanger et communes 

 Hôpital René Muret (service social) 

 Hôpital Avicenne (service social) 

 ESA Santé Service 

 France Alzheimer 
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Cohérence territoriale 

 

 Table de concertation stratégique 

 

 Les outils 

 

 La dynamique  
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Ressources du 

territoire 
Introduction du diagnostic des ressources du 

territoire sud-est 
 

 

 

 

 

.   
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FRAGILE 
 
 

DÉPENDANT 

Malades d’Alzheimer et maladies 
apparentées  jeunes (-65 ans) 

60 – 74 ans 75 – 84 ans + 85 ans      - 60 ans 

Parcours de vie  

Et interventions 

des professionnels 

AUTONOME 

En fonction des parcours de vie : Quels professionnels peuvent intervenir ? 

 Public   conditions d’intervention (âge / prescription médicale / Nbre de places limitées) 

 Nature des interventions (codifiées ? Adaptables aux besoins-à la demande ?) 

 Intervenants /Compétences mobilisables (si même métier = mêmes profil de poste ?) 

 Durée d’intervention (15 séances max / 8 DMS / en fonction du besoin)  

 Délai d’intervention (liste d’attente = 2 semaines-1 an / réactivité dans l’urgence)  

 Coût  (prise en charge totale / partielle : quels critères) 

 Secteur géographique (large – restreint)   

 Contacts (horaires / coordonnées / la personne ressource) 

REGLEMENTATION 
SOUPLESSE 
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Qui sommes nous ? 1/3 

(sources données officielles et rencontres) 
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Structures identifiées et rencontrées (établissements /services/ libéraux) :  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1/ 1 coordination gérontologique 

1/ 1 Hôpital de la filière gériatrique  

1/ 15 EHPAD 

1/ 2 cliniques 

1/ 8 circonscriptions de secteur social 

1/ 3 HAD 

1/ 1 CLIC 

7/ 13 services communaux  

3/ 4 SSIAD (hors commune)  

1/ 1 ESA 

0/ 1 Accueil de jour thérapeutique Alzheimer autonome  

1/ 4 représentant des libéraux (Kiné/IDE/MG/Ortho) 

1/ 1 association de bénévoles PA isolées 

1/ 1 association malades d’Alzheimer 

1/ 1 représentants des retraités CODERPA 

0/ 2 Hôpitaux psychiatriques - 0/ 6 secteurs 

1/ 1 CRAMIF (service social) 

?/ ? Maisons de santé – Centres de santé 

VALIDEES 

À CONSTRUIRE 

Filières gériatriques 



Focus : qui sommes nous ? 2/3 

(sources données officielles et rencontres) 
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Structures identifiées et rencontrées (établissements /services/ libéraux) :  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1/ 8 circonscriptions de secteur social 

1/ 1 CLIC 

7/ 13 services communaux  

1/ 1 CRAMIF (service social) 

VALIDEES 

À CONSTRUIRE 



Focus : qui sommes nous ? 3/3 

(sources données officielles et rencontres) 
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Structures identifiées et rencontrées (établissements /services/ libéraux) :  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3/ 4 SSIAD (hors commune)  

1/ 1 ESA 

0/ 1 Accueil de jour thérapeutique Alzheimer autonome  

1/ 4 représentant des libéraux (Kiné/IDE/MG/Ortho) 

1/ 1 association de bénévoles PA isolées 

1/ 1 association malades d’Alzheimer 

VALIDEES 

À CONSTRUIRE 



Besoins exprimés : 
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 LES AIDANTS > soutien pour les aidants : structures existantes mal repérées et développement ressenti comme nécessaire – reconnaissance   

du rôle propre des aidants familiaux qui doivent être pris en compte dans l’accompagnement (parfois principal élément de complexité) 

LE FINANCEMENT >  

pour l’accompagné : sécurité sociale (coût réel non connu), au titre de l’APA, de l’aide sociale : la participation est un motif de refus et de rupture. 
pour le professionnel : certaines structures abordent les difficultés de financement + changements législatifs (modification de la loi sur le temps 
partiel) + manque de moyens humain pour développer l’accueil 

L’ACCÈS AUX SOINS ET À L’AIDE > délais d’attente pour la prise en charge + freins économiques & géographique (question des transports 

intercommunaux) 
 

L’ARTICULATION / PARTAGE DES TÂCHES >  ex : « toilette/nursing » « actes infirmiers : IDE libéral/IDE SSIAD /IDE HAD »  

 L’URGENCE > problématique principale soulevée : induit des conditions difficile de travail et d’accompagnement 

 LA CONNAISSANCE DES ACTEURS PARTENAIRES > tous s’accordent sur les difficultés de se tenir informé par rapport aux nouveaux 

acteurs/dispositifs mis en place (localisation/ profil patient/ interventions/ etc.) 

 LA RESPONSABILITÉ DE L’ACCOMPAGNEMENT > sentiment partagé d’agir seul face aux situations « urgentes » - problématique 
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Définition des objectifs 

de la MAIA 93 Sud-Est 
 

 

 

Soumise à une prise de décision 
 

 

.   
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2014 : implantation de la concertation  

  et de l’intégration  

OBJECTIF : 
Outils validés pour 

permettre la mise place du 
guichet intégré 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

décembre novembre octobre septembre aout juillet juin mai avril mars février janvier décembre novembre octobre 

  

 
 

construction :  

table de concertation tactique  

du guichet intégré MAIA 

préalable : définition des critères d’éligibilité à la gestion de cas  

Mise en place de la concertation (4 TCT en 2014) 

        l’intégration 

Arrivée des 2 
gestionnaires de cas 

1er  2e 3e 4e 
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3 groupes de travail 



Organisation de la table de concertation tactique : 
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LIEU :  

Fixe ou mobile : 

RYTHME 2014 :  

Trimestriel  :  
16 janvier / 15 mai / 11 septembre / 11 décembre 

COMPOSITION :  

Acteurs manquants ? Lesquels ?  

REPRÉSENTATION ET PRISE DE DÉCISION :  

Bon niveau de représentation ?  
Validation au nom de la structure –  

Engagement  à relayer l’information/ la réflexion 

…Choix du participant pertinent en groupe de 

travail 
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Groupe de travail :  
outils du guichet intégré 

GROUPE DE TRAVAIL :  

« guide d’entretien – fiche de liaison » : 
 Analyse de la demande dans sa globalité  

GROUPE DE TRAVAIL :  

« annuaire des ressources du territoire » : 
 Outil web  - informatif 

GROUPE DE TRAVAIL :  « qui fait quoi ? » : référentiel 

des missions différenciés: 

 Définir les spécificités des acteurs du territoire;.  

GROUPE DE TRAVAIL :  

« critères d’entrée en gestion de cas » : 
 IMPORTANT :  pour qui et comment s’en saisir.  
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Quels sont les 3 groupes 

qui vous semblent  

les priorités de travail ? 
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S’approprier et Enrichir les outils 
développés au Nord 

1 OUTIL POUR LE DEPARTEMENT 

ENJEUX : convergence des outils   

1. Par la concertation tactique + groupes de travail 

TCT N°1 : 
• Présenter les axes de la MAIA 
• Introduire la phase 1 du diag 
• Constituer des groupes de travail 

TCT N°2 : 
• Présenter  le travail des GT  
• Introduire  1 gestionnaire de cas  
• Travailler sur les outils  

(Responsables d’établissements et services) 

Annuaire Web : www.maia93.org 

Référentiel des missions 
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Remarques et questions complémentaires ? 
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La parole est à vous 



En conclusion 
Construction du dispositif au long cours 

Importance de la participation des professionnels 

Volonté d’homogénéiser les outils entre les 2 MAIA 

 

VALORISATION DE L’EXISTANT  
 
 

 

 

Julie TALIBON,  

Pilote de la MAIA 93 Sud-Est 

01 45 09 70 07  -  pilotesudest@maia93.org 

 

 

 

 

Site des Ormes 

13, place Jean Mermoz 

93 370 MONTFERMEIL 
 
 

 

 


